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Validierung eines Fragebogens
zur umfassenden Operationalisierung
von Wohlbefinden

Die deutsche Version des Comprehensive Inventory of Thriving
(CIT) und die Kurzversion Brief Inventory of Thriving (BIT)

Melanie Hausler, Alexandra Huber, Cornelia Strecker, Mirjam Brenner, Thomas Hoge
und Stefan Hofer

Zusammenfassung: Die Komponenten subjektives Wohlbefinden (SWB), Beziehungen, Sinn, Engagement, Kénnen, Optimismus und Auto-
nomie tragen zu umfassendem Wohlbefinden bei. Das Comprehensive Inventory of Thriving (CIT) und die Kurzversion Brief Inventory of
Thriving (BIT) von Su, Tay und Diener (2014) messen dieses mit nur einem Instrument. Ziel der Studie war die Validierung des CIT und BIT in
einer deutschsprachigen Stichprobe (N = 1 040). Gesundheits- und Wohlbefindensfragebdgen wurden zur Bestimmung der Konstruktvali-
ditat miterhoben. Verschiedene Faktorenmodelle des CIT wurden mittels konfirmatorischer Faktorenanalysen getestet und verglichen. Das
Modell mit den 18 CIT-Skalen als Faktoren erster Ordnung sowie SWB und psychologischem Wohlbefinden (PWB) als Faktoren zweiter
Ordnung wies die beste Modellgute auf und bestéatigte die traditionelle Differenzierung von Wohlbefinden in SWB und PWB. Zudem besta-
tigte sich das Einfaktorenmodell des BIT. Beide Fragebdgen wiesen eine gute Reliabilitdt und Konstruktvaliditdt auf und kénnen im
deutschsprachigen Raum zur Messung des umfassenden Wohlbefindens empfohlen werden.

Schliisselwdrter: Wohlbefinden, Validierung, Fragebogen, Pravention, Lebensqualitat

Validation of a Holistic Measure for the Construct of Well-Being — The German Version of the Comprehensive Inventory of Thriving (CIT) and
the Short Version Brief Inventory of Thriving (BIT)

Abstract: The components subjective well-being (SWB), relationships, meaning, engagement, mastery, optimism, and autonomy contribute
to comprehensive well-being. The Comprehensive Inventory of Thriving (CIT) and the short version Brief Inventory of Thriving (BIT) of Su, Tay,
and Diener (2014) assess well-being comprehensively. The aim of this study was to analyze the psychometric properties of the
questionnaires in a German-speaking sample (N = 1 040). Construct validity was determined using several questionnaires measuring health
and well-being. Different models of the CIT were tested with confirmatory factor analyses and compared. A model with 18 first-order factors
including SWB and psychological well-being (PWB) as higher-order factors showed the best model fit and replicated the traditional
distinction of well-being in SWB and PWB. Furthermore, the single factor model of the BIT was confirmed. Both questionnaires
demonstrated good reliability and construct validity. They can be recommended for the use in a German-speaking population to measure
comprehensive well-being.

Keywords: well-being, validation, questionnaire, thriving, quality of life

In der Forschung zu Wohlbefinden gibt es eine Vielzahl
an Definitionen und Forschungsstringen (fiir eine Uber-
sicht siche Ryff & Keyes, 1995). All den Theorien ge-
meinsam ist die Frage: Was ist Wohlbefinden? Diesen
unterschiedlichen Theorien folgend wird eine Vielzahl an
Fragebogen verwendet, welche verschiedene Komponen-
ten von Wohlbefinden messen. Fiir eine umfassende Er-

hebung war es bislang notig, mehrere Messinstrumente
gemeinsam einzusetzen. Su, Tay und Diener (2014) ent-
wickelten den Fragebogen Comprehensive Inventory of
Thriving (CIT) inklusive Kurzversion Brief Inventory of
Thriving (BIT), welche den Anspruch erheben die zentra-
len theoretisch begriindeten Aspekte von Wohlbefinden
zu messen.

Die Finanzierung des Forschungsprojekts erfolgte durch den Austrian Science Fund (FWF): Projektnummer P27228-G22.
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Ziel der vorliegenden Studie war es, das CIT und BIT
flir den deutschen Sprachraum zu validieren.

Aspekte von Wohlbefinden
und deren Messung

Die Forschung zum Thema Wohlbefinden lésst sich in
zwei Forschungsstringe unterteilen (Keyes, Shmotkin &
Ryft, 2002). Nach hedonistischer Tradition wird subjekti-
ves Wohlbefinden (SWB) im Allgemeinen als die Prisenz
von positiven Affekten, weitgehende Abwesenheit von
negativen Affekten und Lebenszufriedenheit definiert.
Nach eudaimonischer Tradition hingegen wird psycholo-
gisches Wohlbefinden (PWB) deutlich breiter konzeptua-
lisiert. Hier geht es nicht nur um das Erleben von Gliick,
sondern auch darum, das Leben auf eine umfassende und
zutiefst befriedigende Weise zu erleben oder seine Po-
tenziale zu verwirklichen (Deci & Ryan, 2008). In Tabel-
le 1 werden etablierte Theorien zum Wohlbefinden (Die-
ner, 1984; Ryan & Deci, 2000; Ryff, 1995; Scheier &
Carver, 1985; Seligman, 2011) und entsprechende Mess-
instrumente dem CIT und BIT gegeniibergestellt. Die
Autorinnen und Autoren des CIT und BIT erhoben den
Anspruch diese unterschiedlichen theoretischen Konzep-
tualisierungen von Wohlbefinden zu integrieren und leg-
ten ein umfassendes Messinstrument zur Analyse von
Wohlbefinden vor.

Diener (1984) gab einen umfassenden Uberblick iiber
SWB, welches Gliick, Lebenszufriedenheit und positive
Affekte beinhaltet. Zusammenhinge von SWB mit Ge-
sundheit und einer hoheren Lebenserwartung konnten
inzwischen empirisch mehrfach bestitigt werden (Diener
& Chan, 2011).

Gemafd der Selbstbestimmungstheorie von Ryan und
Deci (2000) entwickeln sich Menschen in Folge ihrer so-
zialen Umweltbedingungen. Ryan und Deci postulierten
drei grundlegende psychologische Bediirfnisse: Kompe-
tenz, Autonomie und soziale Eingebundenheit. Werden
diese befriedigt, werden Aspekte wie Selbstmotivation,
Selbstregulation und mentale Gesundheit gefordert, wel-
che die Basis fiir PWB und Personlichkeitsintegration dar-
stellen. Su et al. (2014) postulierten, dass die besagten
Grundbediirfnisse drei der CIT-Faktoren (zweiter Ord-
nung) - Kontrolle, Autonomie und Beziehung - abbilden
(vgl. Tabelle 1).

Ryft (1995) definierte sechs theoriegeleitete Dimensio-
nen von Wohlbefinden: Selbstakzeptanz (positive Einstel-
lung gegeniiber sich selbst), positive Beziehungen mit an-
deren Menschen (warme, zufriedenstellende und ver-
trauensvolle Beziehungen), Autonomie (Selbstbestimmt-
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heit und Unabhingigkeit), Kontrolle der Umwelt (Kom-
petenz im Bewiltigen der Umwelteinfliisse), Sinn (bzw.
Ziele im Leben) und personliches Wachstum (Gefiihl ei-
ner kontinuierlichen Entwicklung). Die genannten sechs
Faktoren wurden von Su et al. (2014) den Dimensionen
SWB, Beziehung, Autonomie, Kontrolle, Sinn und Opti-
mismus zugeordnet.

Seligman (2002, 2011) entwickelte das PERMA-Modell
des Wohlbefindens. Es besteht aus den flinf Komponen-
ten positive Emotionen, Engagement, Beziehung, Sinn
und Erfolg. Die positiven Emotionen umfassen Lebenszu-
friedenheit, Gliick und positive Erfahrungen; Engagement
lasst sich mit dem Konzept des Flows (Csikszentmihalyi,
1985) vergleichen und positive zwischenmenschliche Be-
ziehungen sowie Sinn und Bedeutung im Leben zu haben,
sind ebenso Teil des Wohlbefindens wie Erfolge, resultie-
rend aus einer Beharrlichkeit fiir langerfristige Ziele (Se-
ligman, 2002, 2011).

Als weiteren wichtigen Aspekt von Wohlbefinden iden-
tifizierten Scheier und Carver bereits in den 80er Jah-
ren Optimismus, welcher sich dartiber hinaus als wichti-
ger Pradiktor flir physische Gesundheit zeigte (Scheier &
Carver, 1985).

All diese verschiedenen Aspekte von Wohlbefinden
werden von Su et al. (2014) unter dem Begrift' Thriving
subsummiert. Thriving wird als ,state of positive func-
tioning as its fullest range - mentally, physically and so-
cially“definiert (Su et al., 2014, S. 6). Es besteht aus
sieben Komponenten, die sich in 18 Bereiche aufteilen:
Beziehung (Unterstiitzung, Gemeinschaft, Vertrauen, Re-
spekt, Einsamkeit, Zugehorigkeit), Engagement, Kon-
nen (Fahigkeit, Lernen, Vollbringung, Selbstwirksamkeit,
Selbstwert), Autonomie (Steuerung), Sinn (Zweck), Opti-
mismus und SWB (Lebenszufriedenheit, positive und
negative Gefiihle). Damit ergidnzen Su et al. (2014) die
fiinf Komponenten des PERMA-Modells (Seligman, 2002,
2011) um Optimismus (Scheier & Carver, 1985) und Au-
tonomie (Pearlin & Schooler, 1978; Ryan & Deci, 2000;
Ryff, 1995). Die den Theorien inhérenten Aspekte stellen
die Kerndimensionen des Wohlbefindens und damit ver-
wandten Konstrukten in der positiven Psychologie dar. Su
et al. (2014) entwickelten daraus das CIT und die Kurz-
version BIT als zeitsparende Alternative fiir die Messung
von Wohlbefinden.

Die Entwicklung der englischsprachigen Instrumente ist
im Originalartikel von Su et al. (2014) beschrieben. Die
deutsche Version des CIT bzw. BIT sowie der Uberset-
zungsprozess sind auf Ed Dieners Homepage zu finden
(Diener, 2014). Fiir die englische Version konnte eine theo-
riekonsistente Faktorenstruktur im Rahmen von Kreuzvali-
dierungsverfahren, gute interne Konsistenzen der Subska-
len (CIT: .71 bis .96 und BIT: > .90) sowie unidimensionale
und diskriminante Subskalen fiir die 54 Items (18 Subskalen
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mit je drei Items) des CIT und die 10 Items des BIT nach-
gewiesen werden. Die Items sind auf einer fiinfstufigen
Skala zu bewerten und rangieren zwischen 1 = stimme gar
nicht zu und 5 = stimme vollig zu. Konvergente, diskrimi-
nante und inkrementelle Validitdt konnten demonstriert
werden.

Ziele und Hypothesen

Ziel dieser Studie war die erstmalige Uberpriifung der
deutschen Versionen der Fragebogen CIT und BIT hin-
sichtlich ihrer (a) Reliabilitat, (b) Faktorenstruktur und
(c) Validitét.

(a) Es wurde davon ausgegangen, dass sowohl die
18 Einzelfaktoren als auch die sieben Faktoren zweiter
Ordnung in sich konsistent sind.

(b) Neben 6konomischen Vorteilen ist es vor allem die
konzeptuelle Uberlegung, welche den Fragebogen inter-
essant macht und einen Mehrwert darstellt. Eine viel-
schichtige Analyse verschiedener Modelle mit einer Dif-
ferenzierung der 18 Faktoren, der sieben Faktoren zweiter
Ordnung sowie dem Superfaktor Thriving, welche ver-
glichen und theoretisch begriindet wurden, dienten als
Basis fiir die Strukturgleichungsmodelle. Da Wohlbefin-
den traditionell in SWB und PWB unterteilt wird (Keyes
et al, 2002; Ring, Hofer, McGee, Hickey & O’Boyle,
2007), bestand zusatzlich die Hypothese, dass ein Modell
mit zwei Faktoren zweiter Ordnung (SWB und PWB) die
zugrundeliegenden Strukturen besser darstellen wiirde,
als nur mittels einem Faktor zweiter Ordnung (Thriving).
Konzeptuell wurde SWB aus den drei Faktoren Lebens-
zufriedenheit, positive und negative Emotionen konstitu-
iert und PWB aus den verbleibenden 15 Faktoren.

(c) Positive Korrelationen von mit Wohlbefinden ver-
wandten Konstrukten (Selbstwirksamkeitsiiberzeugung,
Flourishing, Lebenszufriedenheit, Optimismus) und ne-
gative Korrelationen mit psychopathologischen Zustin-
den (wie Angst, Depression und Pessimismus) wurden
angenommen. Auflerdem wurde eine zusatzliche Vari-
anzaufklarung gegeniiber bereits bestehenden Fragebo-
gen erwartet, welche nur die eben genannten einzelnen
Facetten von Wohlbefinden abbilden, wihrend sie im CIT
bzw. BIT umfassend gemessen werden.

Methodik

Stichprobe

Die Gesamtstichprobe setzte sich aus drei deutschspra-
chigen Teilstichproben zusammen:

Diagnostica (2017), 63 (3), 219-228

Stichprobe 1 (n = 317): Gelegenheitsstichprobe

Stichprobe 2 (n = 217): Akademikerinnen und Akade-
miker in Gesundheitsberufen

Stichprobe 3 (n = 506): Studierende

Stichprobe 1 entstand durch Beitrdge in Foren und
sozialen Netzwerken sowie durch E-Mails an Kolle-
ginnen und Kollegen und Bekannte. Stichprobe 2 wur-
de durch Rundmails an Fachhochschulen fiir Gesund-
heitsberufe, Assistenzarzte und Assistenzarztinnen in-
nerhalb Osterreichs und Psychologen und Psychologin-
nen sowie Arzte und Arztinnen im gesamten deutsch-
sprachigen Raum rekrutiert. Zur Generierung von Stich-
probe 3 wurden E-Mails an einen Studierendenverteiler
aller Fakultiten einer Osterreichischen Universitit ver-
schickt.

Die Gesamtstichprobe bestand zu 65% aus Frauen
zwischen 16 und 76 Jahren. Das Durchschnittsalter lag bei
31 Jahren (SD = 12.9), 40% waren zwischen 16 und
24 Jahren alt, 35 % zwischen 25 und 39, 18 % zwischen 40
und 59 und 4% 60+. 57% der Personen hatten eine
Osterreichische, 26 % eine deutsche, 9 % eine italienische
und 3% eine sonstige Staatsbiirgerschaft. In einer Part-
nerschaft oder Ehe lebten 52%, die andere Hilfte war
alleinstehend. 22% hatten ein bis zwei Kinder. 96 %
machten Angaben {iiber ihren hochsten Bildungsstatus:
39 % hatten ein Reifezeugnis, 36 % einen Universitétsab-
schluss, 8% einen Pflichtschulabschluss, 7% hatten ihre
Berufsausbildung/Lehre abgeschlossen, 6 % gaben einen
Fachhochschulabschluss an und die restlichen 1% ver-
fiigten entweder tiber keinen oder einen oben nicht ge-
nannten Abschluss. 4% der Personen machten keine An-
gaben zur Demographie. (Details zur Demographie finden
sich im Elektronischen Supplement 1).

Die Gesamtstichprobe bestand nach Eliminierung sta-
tistischer Ausreifler (z = 3.29; N = 8) aus 1 040 Perso-
nen. Die Stichprobengrofie basiert auf den Empfehlungen
von Tabachnick und Fidell (2007), welche 1 000 Pro-
banden flir Faktorenanalysen empfehlen, sowie von
Bentler, der ein Verhiltnis der Teilnehmenden mit den zu
schitzenden Parametern in konfirmatorischen Faktoren-
analysen (CFA) von 5:1 empfiehlt (Bentler & Chou, 1987).
Fiir die CFA wurden die drei Stichproben zusammenge-
legt, um die oben genannten Voraussetzungen zu erfiillen.
Fiir die Berechnung der Validierungen variierten die
Stichprobengrofien.

Weder Alter noch Geschlecht nahmen Einfluss auf
die Ergebnisse. Jedoch unterschied sich der Zusammen-
hang von Pessimismus und Wohlbefinden in Bezug auf
den Bildungsstand: Pessimismus und Wohlbefinden kor-
relierten nur in den Stichproben 2 und 3 signifikant nega-
tiv miteinander.
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Erhebungsinstrumente

Neben dem CIT und BIT wurden zur Bestimmung der
Validitat folgende Messinstrumente eingesetzt:

Zur Messung der Lebenszufriedenheit wurde die deut-
sche Satisfaction with Life Scale (SWLS) verwendet, wel-
che flinf Items auf einer siebenstufigen Likertskala be-
inhaltet (Diener, Emmons, Larsen & Griffin, 1985; Glaes-
mer, Grande, Braehler & Roth, 2011). Die Reliabilitat der
Gesamtstichprobe lag bei a = .87.

Die Flourishing Scale (FS) misst Aspekte des PWB mit
acht Items auf einer siebenstufigen Skala (Diener et al.,
2010). Die Reliabilitdt lag bei a = .91.

Der Life-Orientation-Test (LOT-R) erfasst mit 10 Items
Optimismus vs. Pessimismus auf einer fiinfstufigen Likert-
skala (Glaesmer et al., 2012; Scheier, Carver & Bridges,
1994). Basierend auf den Empfehlungen von Herzberg,
Glaesmer & Hoyer (2006) wurden Optimismus und Pes-
simismus getrennt analysiert. Die Reliabilitit flir Opti-
mismus (LOT-R-O) lag bei a = .77 und fiir Pessimismus
(LOT-R-P) bei a = .85.

Die Core Self-Evaluations Scale (CSES) besteht aus
12 Ttems, welche auf einer flinfstufigen Skala eingeschétzt
werden. Sie misst die zentrale Selbstbewertung, welche
die Charaktereigenschaft beschreibt, wie eine Person sich
selbst und ihren Bezug zur Umwelt einschitzt (Albrecht,
Paulus, Dilchert, Deller & Ones, 2013; Judge, Erez, Bono
& Thoresen, 2003). Die Reliabilitat lag bei a = .88.

Einschriankungen der Gesundheit wurden mit dem Pa-
tient Health Questionnaire (PHQ-9) (Grife, Zipfel, Herzog
& Lowe, 2004) und der Generalized Anxiety Disorder Scale
(GAD-7) (Lowe et al., 2008; Spitzer, Kroenke, Williams &
Lowe, 2006) erhoben. Die Reliabilitit lag bei a = .85 fiir
den PHQ-9 und a = .87 fiir die GAD-7.

Alle verwendeten Instrumente gelten im internationa-
len und deutschsprachigen Raum als etabliert und ent-
sprechen den psychometrischen Standards.

Datenanalyse

Die Daten wurden mittels IBM SPSS Statistics 22 und
IBM SPSS AMOS 22 analysiert. Hiaufigkeiten, Mittelwerte,
Standardabweichung, Schiefe und Kurtosis wurden zur
Beschreibung der Populationscharakteristika bestimmt.
Reliabilitdt (interne Konsistenzanalysen), Faktorenstruk-
tur (CFA in AMOS), Konstruktvaliditiat (Pearson-Korre-
lationen) und Kriteriumsvaliditit (Uberpriifung der zu-
satzlichen Varianzaufklarung des CIT bzw. BIT gegeniiber
bereits bestehenden Messinstrumenten mittels hierar-
chischer Regressionsanalysen) wurden ermittelt. Unter-
schiede hinsichtlich der Modellgiite wurden mittels x2-
Differenztest auf Signifikanz gepriift.

© 2017 Hogrefe Verlag Veroffentlicht unter der
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Ergebnisse

Reliabilitat

Die internen Reliabilitatskoeffizienten (Cronbachs a) der
Thriving-Gesamtscores erwiesen sich als sehr gut fiir
das CIT mit .96 und als gut fiir das BIT mit .85. Die Werte
der 18 Subskalen des CIT befanden sich in einem &hn-
lich zufriedenstellenden bis sehr guten Bereich (von .72
fiir Gemeinschaft bis .95 fiir negative Gefiihle) wie im eng-
lischsprachigen Original. Die Reliabilitatskoeffizienten
der sieben Komponenten lagen zwischen .78 fiir Steue-
rung und .95 fiir SWB. Bei der deskriptiven Analyse ergab
sich in der Betrachtung der 18 Subskalen hinsichtlich
Schiefe und Kurtosis eine rechtsgipflige Tendenz. Ins-
besondere bei der Skala Unterstiitzung fielen die Werte
dahingehend sehr deutlich aus. Die befragten Personen
berichteten also im Mittel iiber vermehrtes Wohlbefin-
den, was sich tendenziell mit der Originalstudie (Su
et al., 2014) deckt. In Tabelle 2 finden sich neben den
Reliabilitatskoeffizienten auch die Mittelwerte, Schiefe
und Kurtosis.

Faktorenstruktur

Zur Untersuchung der dem Konstrukt zugrundeliegen-
den Strukturen wurden CFA berechnet. Die Modelliden-
tifikation sowie die resultierenden Kennwerte wurden
nach den Empfehlungen von Byrne (2001) vorgenom-
men und eingeschitzt. Finf theoriegeleitete Modelle
wurden fiir das CIT berechnet und miteinander vergli-
chen. Modell 1 bestand aus 18 Faktoren, Modell 2 aus
18 Faktoren und den sieben Faktoren zweiter Ordnung,
Modell 3 umfasste 18 Faktoren und Thriving als Faktor
zweiter Ordnung, Modell 4 wurde mittels 18 Faktoren,
den sieben Faktoren zweiter Ordnung sowie Thriving als
Superfaktor konstituiert und Modell 5 aus 18 Faktoren
und SWB sowie PWB als zwei distinkte aber verwandte
Faktoren zweiter Ordnung. In Modell 5 wurden Kova-
rianzen zwischen den Fehlervarianzen der 18 Faktoren
eingefiigt, um die sieben Faktoren zweiter Ordnung indi-
rekt mit einzubeziehen. Beispielsweise wurden die Fak-
toren 1-6 (Unterstlitzung, Gemeinschaft, Vertrauen, Re-
spekt, Einsamkeit, Zugehorigkeit) mittels 15 Fehlerkova-
rianzen verbunden, um den Faktor zweiter Ordnung (in
diesem Beispiel Beziehung) darzustellen. 15 Faktoren
(45 Items) sind dem PWB zugehorig, 3 Faktoren (9 Items)
dem SWB.

Zunichst wurde das originale Modell 1 tiberpriift. Die
sieben Komponenten wurden mittels Kovarianzen reali-
siert. Die Kennwerte erwiesen sich als nicht zufrieden-
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Tabelle 2. Deskriptive Statistiken und internale Konsistenzen der 18 Subskalen sowie der sieben Komponenten des CIT sowie des BIT (N = 1 040)

Variablen Mittelwert (SD) Schiefe Kurtosis Reliabilitat
(SD = .07) (SD = .15) (Cronbachs o)
CIT 18 Skalen:
Unterstutzung (,support®) 4.64(0.57) -2.22 7.46 .85
Gemeinschaft (,community*) 3.18 (0.87) -0.18 -0.19 72
Vertrauen (,trust®) 3.18(0.74) -0.49 0.38 T4
Respekt (,respect”) 3.56 (0.61) -0.49 0.65 .82
Einsamkeit (,loneliness®) (rc) 4.05 (0.87) -1.00 0.68 77
Zugehorigkeit (,belongingness®) 3.51(0.90) 0.90 0.25 .79
Engagement (,flow") 3.91(0.71) -0.54 0.38 .83
Fahigkeit (,skill®) 3.79(0.77) -0.44 0.05 .84
Lernen (,learning") 4.07 (0.76) -0.72 0.19 77
Steuerung (,lack of control”) (rc) 4.26 (0.74) -1.10 1.44 78
Vollbringung (,accomplishment*) 3.80(0.74) -0.63 0.75 .82
Selbstwirksamkeit (,self-efficacy”) 4.04 (0.63) -0.98 2.33 75
Selbstwert (,self-worth®) 3.86 (0.78) -0.63 0.58 .81
Sinn (,meaning") 3.78 (0.86) -0.69 0.26 .82
Optimismus (,optimism*) 4.03 (0.80) -0.99 1.13 .87
Lebenszufriedenheit (,life satisfaction®) 3.84(0.77) -0.85 1.19 .87
Positive Geflhle (,pos. emotions®) 3.88 (0.84) -0.77 0.64 .93
Negative Gefuhle (,neg. emotions®) (rc) 4.17 (0.83) -0.98 0.61 .95
CIT 7 Komponenten:
Beziehung (,relationship®) 3.84(0.51) -0.60 0.75 .87
Engagement (,engagement”) 3.91(0.71) -0.54 0.38 .83
Koénnen (,mastery*) 3.91 (0.56) 0.56 0.82 .90
Autonomie (,autonomy®) 4.26 (0.74) -1.10 1.44 78
Sinn (,meaning") 3.78(0.86) -0.69 0.26 .82
Optimismus (,optimism®) 4.03 (0.80) -0.99 1.13 .87
SWB (,subjective well-being") 3.19 (0.35) -0.45 1.50 .95
BIT 3.96 (0.57) -0.77 0.85 .85

Anmerkungen: In Klammern sind die englischen Originalbegriffe aus Su et al. (2014) dargestellt. (rc) = rekodierte Skalen, CIT = Comprehensive Inventory of

Thriving, BIT = Brief Inventory of Thriving.

stellend (Tabelle 3). Anschlieffend wurde Modell 2 reali-
siert. Dieses Modell konnte gute Kennwerte vorweisen
(RMSEA = .046, TLI = .911; CFI = .917; ¥2 = 4 336.366;
df =1 342). Aufgrund der theoretischen Konzeption, wel-
che Thriving als Uberbegriff fiir allgemeines Wohlbefin-
dens subsummiert (Su et al., 2014), wurden zum Ver-
gleich noch zwei weitere Modelle berechnet. Zunichst
wurde Modell 3 iiberpriift, in welchem Thriving als Faktor
zweiter Ordnung hinzukam. Die sieben Komponenten
wurden in Form von Kovarianzen umgesetzt. Das Modell
erzielte ebenfalls zufriedenstellende Kennwerte (RMSEA
=.046, TLI = .913; CFI = .919; x2 = 4 240.676; df = 1 336).
Anschlieflend wurde dieses Modell noch um die sieben
Komponenten in Form von Faktoren zweiter Ordnung
erginzt: Modell 4 wies keine bessere Modellgiite auf
(RMSEA = .047, TLI = .908; CFI = .913; 2 = 4 251.4; df =

Diagnostica (2017), 63 (3), 219-228

1 356). Im Vergleich passte Modell 3 am besten auf die
Daten, dann folgten Modell 2, Modell 4 und zuletzt mit
Abstand Modell 1. Alle Modelle unterschieden sich signi-
fikant (x2-Differenztest; p < .001).

Das neu entwickelte Modell 5 mit den 18 Faktoren, Ko-
varianzen entsprechend den sieben theoretischen Kom-
ponenten und SWB sowie PWB als Faktoren zweiter Ord-
nung, erzielte den signifikant besten Modellfit: RMSEA =
.045; TLI = .915; CFI = .921; 2 = 4159.26; df = 1331. Alle
Faktoren (bis auf den Faktor Zugehirigkeit mit .32) hatten
substanzielle Ladungen zwischen .44 (Lernen) und .95 (Le-
benszufriedenheit) auf SWB und PWB (Tabelle 4). Die In-
terkorrelation von SWB und PWB lag bei r = .92 (standar-
disiert). Die kleinsten Ladungen (< .5) erzielten die Fakto-
ren Zugehorigkeit, Lernen, Steuerung und Gemeinschafi auf
PWB.

© 2017 Hogrefe Verlag Veroffentlicht unter der
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Tabelle 3. Modellgute der verschiedenen getesteten Modelle

Modell b df TLI CFI RMSEA 90% Cl des RMSEA
CIT 1 7 138.648*%** 1344 .828 .839 .064 [.063, .066]

2 4 336.366*** 1342 911 917 .046 [.045, .048]

3 4 240.676%** 1336 913 919 .046 [.044, .047]

4 4 493.249%** 1356 .908 913 .047 [.046, .049]

5 4 159.260*** 1331 915 921 .045 [.044, .047]
BIT 117.902%** 33 .969 977 .050 [.040, .060]

Anmerkungen: CIT = Comprehensive Inventory of Thriving, BIT = Brief Inventory of Thriving, x* = Chi-Quadrat des Modells, *** p < .001, df = Freiheitsgrade,
TLI = Tucker-Levis-Index, CFl = Bentler Comparative Fit Index, RMSEA = Root Mean Square Error of Approximation, 90% Cl des RMSEA = 90 % Konfidenz-
intervall des RMSEA. Modell 1 = 18 Faktoren-Modell, Modell 2 = 18 Faktoren-Modell mit 7 Faktoren zweiter Ordnung, Modell 3 = 18 Faktoren-Modell mit
Thriving als Faktor zweiter Ordnung, Modell 4 = 18 Faktoren-Modell mit 7 Faktoren zweiter Ordnung und Superfaktor Thriving, Modell 5 = 18 Faktoren-
Modell mit subjektivem und psychologischem Wohlbefinden als Faktoren zweiter Ordnung. Bei allen Modellen wurden Kovarianzen innerhalb der sieben

theoretischen Komponenten zugelassen.

Auch das BIT mit seiner unidimensionalen Struktur
zeigte einen guten Modellfit (RMSEA = .050; TLI = .969;
CFI =.977; %2 = 117.90; df = 33). Dariiber hinaus wurde fiir
das BIT eine Kreuzvalidierung durchgefiihrt. Anhand der
Gelegenheitsstichprobe wurde das Modell entwickelt und
anschliefSend am restlichen Datensatz tiberpriift. In bei-
den Stichproben resultierte ein zufriedenstellender Mo-
dellfit. Details zu den Modellen sind in Tabelle 3 darge-
stellt.

Die y2-Teststatistiken aller Modelle waren signifikant.
Dies ist jedoch aufgrund der grofden Stichprobe ein hiu-
figes Phianomen in der Testung von Strukturgleichungs-
modellen und lasst die anderen Kennwerte an Bedeutung
fiir die Einschitzung der Modellgiite gewinnen (Byrne,
2001).

Validitat

Zur Bestimmung der konvergenten Validitdt wurden das
CIT bzw. BIT mit bereits etablierten, das Wohlbefinden
(FS, LOT-R, CSES) und die Lebenszufriedenheit (SWLS)
messenden Fragebogen korreliert. Die divergente Validitit
wurde mittels Korrelationen mit einem Angst- (GAD-7)
und Depressionsscreening (PHQ-9) berechnet. Alle In-
terkorrelationen erwiesen sich als hochst signifikant
(p < .001). Zudem liefs sich eine sehr hohe Interkorrelati-
on der Kurz- mit der Langversion (r = .94; p = .001) kon-
statieren. Tabelle 4 bietet einen Uberblick {iber die Koef-
fizienten.

Mittels hierarchischer schrittweiser Regressionsanaly-
sen wurde die zusitzliche Varianzaufklarung des CIT bzw.
BIT bestimmt. Das CIT klérte alleine fiir sich genommen
28% der Varianz des GAD-Score (BIT: 26 %) und 39 %
des PHQ-Score (BIT: 35%) auf. Hinsichtlich der bereits
bestehenden Fragebogen zeigte sich dariiber hinaus eine
signifikante zusitzliche Varianzaufklarung. Gegentber
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dem LOT-R-P klarte das CIT beispielsweise 24 % und ge-
gentliber der FS 8 % zusitzliche Varianz auf. Die geringste
Varianzaufklarung wurde in Bezug auf die CSES (1%)
festgestellt. Details finden sich in Tabelle 5.

Diskussion

Ziel der vorliegenden Studie war eine ausfiihrliche Uber-
priffung des CIT und BIT hinsichtlich psychometrischer
Giitekriterien und theoretischer Modelle fiir eine Anwen-
dung im deutschen Sprachraum. Die Ergebnisse zeigen,
dass es sich auch bei den deutschsprachigen Versionen
des CIT und BIT um zwei 6konomische, reliable und va-
lide Fragebogen handelt, welche fiir ein breites Anwen-
dungsspektrum genutzt werden konnen.

Die Reliabilitatskennwerte waren rundum zufrieden-
stellend und zeigten eine verldssliche Messung aller Fak-
toren und Skalen: Die sieben Aspekte des Wohlbefindens
wiesen bis auf Steuerung (.78) gute Werte > .8 bis sehr gute
Werte > .9 (SWB) auf. Die Interkorrelationen fielen wie
erwartet aus. Die niedrigsten Interkorrelationen waren
mit dem LOT-R zu verzeichnen. Die zusétzliche Varianz-
aufklarung des CIT gegeniiber dem LOT-R zeigte ebenso,
dass Optimismus und Pessimismus nur einen verhiltnis-
mifig kleinen Teilaspekt des Wohlbefindens abbilden.

Ein Hauptaugenmerk der Validierungsstudie lag auf
dem Vergleich verschiedener Strukturgleichungsmodelle.
Mittels CFA konnte eine gute Passung der Daten auf die
adaptierten Modelle gezeigt werden. Das in der Origi-
nalversion angenommene 18-Faktoren Modell 1 wies die
signifikant geringste Modellgiite auf. Zur Optimierung der
Darstellung des theoretischen Modells sowie zur Diffe-
renzierung des Einflusses des Superfaktors und der sie-
ben Komponenten wurde ein weiteres Modell 3, mit den
18 Faktoren und Thriving als Faktor zweiter Ordnung,
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Tabelle 4. Pearson Korrelationen des CIT bzw. BIT mit bereits bestehenden Instrumenten und Faktorladungen der 18 Faktoren auf SWB und PWB

(Modell 5)
FS SWLS LOT-R-0 LOT-R-P CSES PHQ-9 GAD-7 Faktorladungen
CIT
1 Unterstitzung® 46 .35 .27 -.22 .34 -.29 -.23 .52
2 Gemeinschaft$ .39 .28 16 -.07 .31 -.25 -.21 46
3 Vertrauen$ 41 40 .30 -.27 .37 -.32 -.33 .55
4 Respekts .53 45 .35 -.29 .37 -.36 -.34 .63
5 Einsamkeit (rc)$ .54 .54 .28 -.19 52 -.54 -.45 72
6 Zugehorigkeit$ .35 .27 19 =10 .29 -.20 -4 .32
7 Engagement$ .57 .50 .29 -.16 .51 -42 -.33 72
8 Fahigkeits .58 .50 .27 -15 .57 -42 -.33 .66
9 Lernen$ .32 .29 .20 =12 .30 -.22 =12 44
10 Steuerung (rc) .30 .35 22 -18 46 -.31 -.28 45
11 Vollbringung$ .62 .65 .36 -.22 .66 -.46 -.38 .79
12 Selbstwirksamkeit? .61 .51 .37 -.24 .64 -44 -.40 77
13 Selbstwert$ .61 42 .29 -.20 49 -.37 -.28 .62
14 Sinn$ .62 .60 .26 -10 .57 -47 -.36 77
15 Optimismus$ 72 .66 .51 -.25 .69 -.56 -.51 .93
16 Lebenszufriedenheit® .69 .78 40 -.23 .69 -.58 -.51 .95
17 Positive Gefuhle# .69 .69 40 =17 .70 -.60 -.54 .94
18 Negative Gefuhle* (rc) .61 .64 -.40 24 .70 -.64 -.58 .84
Thriving .80 .75 46 -.27 77 -.62 -.53
BIT .78 74 44 -.24 .75 -.59 -.51
N 790 1014 803 803 626 781 798

Anmerkungen: Alle Interkorrelationen waren bei einseitiger Testung hochst signifikant (p < .001). Hohe Korrelationen > .50 sind fett markiert. CIT = Compre-
hensive Inventory of Thriving, BIT = Brief Inventory of Thriving, SWB = Subjektives Wohlbefinden, PWB = Psychologisches Wohlbefinden. FS = Flourishing-
Scale, SWLS = Satisfaction with Life Scale, LOT-R-P = Life-Orientation-Test (O = Optimismus, P = Pessimismus), CSES = Core Self-Evaluations Scale, PHQ-
9 = Patients Health Questionnaire-9, GAD-7 = Generalized Anxiety Disorder Scale, (rc) = rekodierte Skalen, Faktorladungen = Zuordnung der Faktoren zu
SWB und PWB vgl. Tabelle 1, § = die Faktoren 1-15 sind dem PWB zugeordnet, # = die Faktoren 16— 18 sind dem SWB zugeordnet.

gerechnet. Aufgrund der signifikanten Uberlegenheit ge-
gentiber Modell 2 ldsst sich schlussfolgern, dass der Ein-
zelfaktor Thriving die Gegebenheiten besser abbildet als
die sieben Komponenten. Aufbauend auf die theoretische
Zweigliederung des Wohlbefindens in SWB und PWB
(Keyes et al., 2002; Ring et al., 2007) wurde die Hypo-
these gepriift, ob die Zuordnung der 18 Faktoren zu zwei
Faktoren (SWB und PWB) zweiter Ordnung eine weitere
Verbesserung der Modellglite bewirken wiirde. Modell 5
erwies sich tatsachlich als signifikant besser als die ande-
ren Modelle, sodass trotz der hohen Interkorrelation von
SWB und PWB die Zweiteilung des Wohlbefindens zu ei-
ner besseren Abbildung der Gegebenheiten fiihrte, als
mittels dem Einzelfaktor Thriving (Modell 3).

Auch die einfaktorielle Kurzversion BIT zeigte sehr
zufriedenstellende Kennwerte. TLI und CFI waren noch
hoher als die des CIT. Die Kurzversion ist aufgrund des
Modellfits sowie einer hohen Interkorrelation mit dem CIT
eine empfehlenswerte Alternative, wenn man nicht auf die
Inhalte der Subskalen zuriickgreifen mochte, sondern auf
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einen allgemeinen Wohlbefindensindikator. Insbesondere
als Alternative zur FS (zusitzliche Varianzaufklarung von
8%) wire das BIT zu empfehlen. In Bezug auf die niedrige
zusétzliche Varianzaufklirung des CIT bzw. BIT gegeniiber
der CSES muss bei der Auswahl des geeigneteren Instru-
ments der Inhalt des interessierenden Bereichs spezifiziert
werden. Vorteil des CIT sind auch hier die differenzierten
18 Aspekte von Wohlbefinden, welche sich dartiber hinaus
nicht nur einzeln, sondern auch als sieben umfassendere
Komponenten oder als allgemeinen Wohlbefindensindi-
kator analysieren lassen. Das CIT ldsst somit mehr Spiel-
raum in Ergebnisauswertung und Interpretation und bringt
durch die Vereinigung der Subskalen in nur einem Mess-
instrument zudem Okonomische Vorteile gegeniiber den
anderen Messinstrumenten.

Eine Limitation des unidimensionalen BIT besteht dar-
in, dass seine Items nur 10 der theoretisch abgeleiteten
18 Dimensionen von Wohlbefinden abbilden (Tabelle 1).
Alle sieben Komponenten bis auf Autonomie/Steuerung
(Faktor zweiter Ordnung im CIT) werden im BIT durch ein
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Tabelle 5. Multiple Regressionsanalysen zur Bestimmung der zuséatzlichen Varianzaufklarung des CIT bzw. BIT in Bezug auf mentale Gesundheit

Angst (GAD-7)

Depression (PHQ-9)

Zusétzliche Varianzaufklarung des CIT iiber ~ R*/4R?

Sig. Anderung durch das CIT (p) R?/AR?

Sig. Anderung durch das CIT (p)

FS N =790 .21/.08
CSES N =626 41/.01
SWLS N =778 .24/.06
LOT-R-0 N =798 .10/.18
LOT-R-P N =798 .06/.24
Gesamte Varianzaufklarung A

<.001 .29/.10 <.001
.014 .48/.01 <.001

<.001 .33/.08 <.001

<.001 11/.28 <.001

<.001 .06/.33 <.001
.51

Angst (GAD-7)

Depression (PHQ-9)

Zusétzliche Varianzaufklarung des CIT iber ~ R?/AR?

Sig. Anderung durch das BIT (p) R2/AR?

Sig. Anderung durch das BIT (p)

FS N =790 .21/.06
CSES N =626 41/.01
SWLS N=778 .24/.05
LOT-R-0 N =798 .10/.16
LOT-R-P N =798 .06/.21
Gesamte Varianzaufklarung A

<.001 .29/.08 <.001
.025 .48/.01 .001

<.001 .33/.06 <.001

<.001 .06/.30 <.001

<.001 11/.25 <.001
.51

Anmerkungen: CIT = Comprehensive Inventory of Thriving, BIT = Brief Inventory of Thriving, GAD-7 = Generalized Anxiety Disorder Scale, PHQ-9 = Patients
Health Questionnaire-9, FS = Flourishing-Scale, CSES = Core Self-Evaluations Scale, SWLS = Satisfaction with Life Scale, LOT-R-P = Life-Orientation-Test
(0 = Optimismus, P = Pessimismus), R? = Varianzaufklarung der jeweiligen Skala in Bezug auf mentale Gesundheit, 4R? = zusatzliche Varianzaufklarung durch
das CIT/BIT Uber bestehende Fragebdgen hinaus. Sig. Anderung durch das CIT/BIT (p) = Irrtumswahrscheinlichkeit, welche besagt, dass das Modell mit dem
bestehenden Fragebogen zusammen mit dem CIT/BIT signifikant besser ist als ohne. Gesamte Varianzaufklarung inkludiert BIT/CIT, FS, CSES, SWLS, LOT-R.

oder mehrere Items erhoben. Eine dahingehende Refle-
xion, ob eine Ergdanzung oder Substitution von Items sinn-
voll ware, konnte Thema kiinftiger Forschung sein. Bezo-
gen auf das CIT bzw. BIT sind hinsichtlich der Item- und
Skalenkonstruktion aulerdem kulturelle Unterschiede zu
reflektieren. Die Faktoren Gemeinschaft und Zugehorig-
keit enthalten einige Items, welche die Nachbarschaft bzw.
den Wohnort betreffen. Diese Thematik ist moglicherwei-
se im deutschen Sprachraum fiir das Wohlbefinden nicht
so bedeutsam, wie es im amerikanischen Sprachraum der
Fall ist. Beispielitems dieser Skalen sind: ,, Ich lade Nach-
barn zu mir nach Hause ein“ (Gemeinschaft); ,,Ich fiihle
mich meiner Gemeinde/meinem Viertel zugehorig“ (Zuge-
horigkeit). Moglicherweise liegen hierin auch die verhalt-
nismifig niedrigen Faktorladungen (Gemeinschaft mit .46
und Zugehorigkeit mit .32) begriindet.

Einschriankend muss erwahnt werden, dass die Stich-
probe vermehrt Frauen und hoher gebildete Personen um-
fasste, welche zu einem gewissen Teil aus Gesundheitsbe-
rufen stammten. Wir gehen jedoch davon aus, dass in der
Stichprobe gentigend Varianz vorhanden ist, um die Stabi-
litdat der Faktorenanalyse gewidhrleisten zu konnen.

Einen wichtigen Diskussionspunkt stellt die theoreti-
sche Konzeption des Wohlbefindens dar. Wiahrend die
eine Konzeption von einer Zweigliederung des Wohlbe-
findens in SWB und PWB ausgeht und beide Teilaspekte
als gleich bedeutsam erachtet, gibt es eine andere Form
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der Interpretation, welche SWB als eine Teilkomponente
von PWB betrachtet. In letzterer trigt SWB zusammen
mit den anderen Komponenten (Beziehung, Sinn, etc.) zu
PWB bei. Su et al. (2014) sprechen nicht explizit von der
Summation der sechs Teilaspekte zu PWB und der Diffe-
renzierung des SWB. Es wird davon ausgegangen, dass
(einige der) Faktoren des PWB gleichzeitig auch auf SWB
laden, und hohe Interkorrelationen bestehen (Keyes et al.,
2002; Ring et al., 2007). Allerdings erwies sich in vorlie-
gender Studie das Modell 5 mit der Zweigliederung in
SWB und PWB trotz der hohen Interkorrelation von .92
als signifikant besser als alle anderen getesteten Modelle.
Insofern scheint die traditionelle Konzeption der Tren-
nung in SWB und PWB im deutschsprachigen Raum pas-
send. Sowohl aus konzeptueller als auch aus faktoren-
analytischer Sicht ist die Differenzierung von Wohlbefin-
den in SWB und PWB gerechtfertigt. Kiinftige Studien
sind dennoch angehalten zu priifen, inwiefern sich das
Modell 5 replizieren ldsst.

Mit dem CIT und BIT stehen nun auch im deutsch-
sprachigen Raum zwei wissenschaftlich fundierte und
vielschichtige Messinstrumente zur Verfligung, welche das
Wohlbefinden umfassend erheben. Die beiden Fragebogen
sind reliable und valide Messinstrumente und verfiigen
iber sehr gute psychometrische Kennwerte. Mit drei Items
pro 18 Faktoren (CIT) bzw. 10 Items insgesamt (BIT) kann
Thriving differenziert und ckonomisch erfasst werden.
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Elektronische Supplemente (ESM)

Die elektronischen Supplemente sind mit der Online-
Version dieses Artikels verfligbar unter https://dx.doi.
org//0012-1924/a000174

ESM 1. Detaillierte demographische Informationen der
Gesamtstichprobe
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